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Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara social support 
dengan happiness pada penderita kanker payudara. Metode dalam penelitian ini 
menggunakan jenis penelitian kuantitatif dengan pendekatan korelasional. Untuk 
subjek dalam penelitian ini berumlah 35 orang yang sedang berobat di Rumah Sakit 
Umum Dr. SOETOMO Surabya dengan penyakit kanker payudara. social support 
dan happiness responden diukur dengan menggunakan skala yang berbentuk 
kuesioner. Teknis analisi data yang digunakan menggunakan uji korelasi product 
moment. Hasil dari penelitian ini menunjukkan bahwa terdapat hubungan positif 
yang memiliki signifikansi antara social support dengan happiness. Yang artinya 
bahwa semakin tinggi tingkat social support yang diberikan maka semakin 
tinggipula happiness pada penderita kanker payudara. 









































This research aims to know the relationship between social support with 
happiness in breast cancer suffer. The method in this research uses quantitative 
research with correlation approach. The subject in this research consists of 35 
people who is treating at RSU Dr. Soetomo Surabaya with breast cancer. Social 
support and happiness from respondents are measured by using questionnaire scale. 
The technique of analyzing data uses correlation o product moment. The result of 
this research show that there are positive correlations significantly between social 
support and happiness. It means that, when the social product increases, the 
happiness also increase in breast cancer sufferer.  
Key words : social support, happiness, breast cancer.  
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BAB I  
PENDAHULUAN 
 
A. Latar Belakang Masalah  
Kesehatan menjadi suatu hal yang sangat penting mengingat hal ini 
akan menjadi modal awal dari setiap orang dalam melakukan kegiatan dan 
us baha memenuhi kehidupannya. Kesehatan bisa diartikan sebagai keadaan 
sejahtera dari badan, jiwa serta sosial yang membuat seseorang hidup 
produktif secara sosial dan eknomis. Banyak usaha yang dilakukan 
seseorang dalam menjaga kesehatannya dengan maksimal seperti, olah raga, 
mengatur pola makan, dll. Semua itu dilakukan agar mereka tetap sehat dan 
menjaga agar tetap prima yang mana jika kondisi tersebut dirasakan setiap 
orang akan membuat seseorang tersebut happy.  
Tidak dapat dipungkiri bahwa happiness menjadi suatu hal yang 
ingin diraih semua orang di Dunia, baik dari kaum laki-laki, perempuan, 
anak-anak, remaja, orang dewasa, bahkan tanpa terkecuali mereka yang 
mempunyai penyakit kanker payudara. Jika kita menanyakan tentang tujuan 
dalam hidupnya, happiness mungkin akan menjadi jawaban dari beberapa 
orang. Manusia akan melakukan berbagai cara agar mencapai happiness 
pada dirinya. Happiness merupakan emosi positif yang dirasakan individu 
dari kegiatan positif yang disukai (Seligman, 2005). Happiness sebagai 
suasana hati dengan semua keyakinan dan berperilaku sesuai dengan 
keyakinannya. Semua itu dapat dilakukan dengan cara jiwa yang terbebas 
dari paksaan keinginan, menepati janji dan amanah. Individu merakan 
































happiness akan mampu memaknai hidup dengan baik. Karena mereka 
memiliki hubungan positif dengan orang lain, prestasi, lingkungan yang 
mendukung serta kesehatan yang baik. 
Adapun faktor-faktor dalam happiness diantaranya adalah Budaya, 
faktor kebudayaan dan sosial politik sangat berpengaruh terhadap happiness 
individu. Social support, orang yang sangat bahagia dalam menjalani 
kehidupan sosialnya. Agama dan Religiusitas, orang yang religious lebih 
happiness dan lebih menikmati kehidupannya daripada orang yang tidak 
religious. Pernikahan, (Seligman, 2005) mengatakan pernikahan sendiri 
sangat erat hubungannya dengan happiness. Usia, kepuasan hidup 
seseorang sedikit meningkat seajalan dengan bertambahnya usia. Uang, di 
Negara yang sangat miskin, kaya bisa diartikan happiness untu beberapa 
orang (Seligman, 2005). Kesehatan, kesehatan objektif yang baik 
tidakibegitu berkaitan langsung dengan happiness. Menurut Seligman hal 
yang terpenting adalah persepsi subjektif kita terhadap seberapa sehat untuk 
diri kita. Jenis Kelamin, (Seligman, 2005) mengatakan jenis kelamin 
mempunyai hubungan yang tidak tetap dengan happiness.  
Penelitian yang dilakukan (Maslihah, 2011) menggatakan bawahwa 
faktor dari happiness adalah social support baik dari orang terdekat maupun 
dari teman. Sarafino (2008) social support yang berupa emotional support 
dari orang tua yang mana dapat berupa penghargaan, cinta, serta ekspresi 
kasih saying yang berdampak positif pada penderita kanker payudara. 
Social support berupa emotional support melibatkan rasa empati, perhatian, 



































peduli, semangat dan penghargaan terhadap individu dapat membuat 
individu merasa nyaman, aman dan happy (Sarafino, 2008). Dengan adanya 
social support akan membuat individu merasa ada yang memperhatikan dan 
membantu individu dalam mengatasi masalah yang sedang dihadapi, 
membuat individu memperoleh dukungan dari orang disekelilingnya serta 
mengurangi perasaan kesepian yang sedang dirasakanya. 
Namun ada individu yang kurang beruntung karena diuji dengan 
penyakit kronis membahayakan seperti kanker. Kanker adalah penyakit 
yang menghancurkan jaringan tubuh dan menjadi penyebab kematian 
nomer dua di seluruh dunia. Kanker payudara adalah satu dari sejumlah 
penyakit kronis yang menyebabkan kematian. Data Global Cencer 
Observatory (2018) dari World Health Organization (WHO) menunjukkan 
penyakit kanker yang banyak terjadi di Indonesia merupakan kanker 
payudara sebanyak 58.256 kasus atau sekitar 16,7% dari total 348.800 kasus 
kanker. Adapun kanker serviks (leher Rahim) merupakan jenis kanker ke 
dua terbanyak di Indonesia yaitu 32.46 kasus atau sekitar 9,3% dari total 
kasus kanker.  



































Angka penderita kanker payudara di Indonesia mencapai 42,1 
orangper 100 ribu penduduk. Rata-rata kematian yang disebabkan oleh 
kanker ini mencapai 17 orang per 100 ribu penduduk. Sedangkan angka 
kanker serviks (leher Rahim) di Indonesia kurang lebih mencapai 23,4 orang 
per 100 ribu penduduk. Rata-rata kematian yang disebabkan oleh kanker ini 
mencapai 13,1 orang per 100 ribu penduduk Kementrian Kesehatan 
(Kemenkes, 2018). Kanker membuat penderita mengalami penurunan 
kondisi fisik maupun psikolgis. Salah satu kmplikasi umum yang ada dalam 
fisik dari keganasan kanker adalah anemia. Anemia dapat terjadi karena 
efek langsung dari kanker itu atau mungkin berkembang akibat dari 
pengobatan kanker itu sendiri.  
Kanker payudara merupakan penyakit kanker yang menyerang 
jaringan yang ada di payudara, terdapat tanda awal dari kanker payudara 
yaitu munculnya benjolan yang terasa berbeda yang terdapat di payudara. 
Benjolan ini apabila ditekan tidak terasa nyeri dan awal mula berukuran 
kecil. Akan tetapi benjolan tersebut lama-lama akan membesar dan akhirnya 
benjolan tersebut melekat pada kulit yang menimbulkan berubahan pada 
kulit payudara atau putting susu (Budhiaji dan Haryani, 2012). Kanker 
payudara biasanya lebih sering menyerang perempuan dewasa kisaran usia 
35-50 tahun atau berada pada fase pra menopause, pasa usia tersebut terjadi 
perubahan keseimbangan hormone esterogen yang mana dapat 
mengaktifkan pertumbuhan sel kanker pada tubuh manusia (Dewi, 
Djoenains & Meilisa, 2004).  
































Dari hasil wawancara dengan pasien penderita kanker payudara, 
didapatkan informasi bahwa mereka mempunyai happiness relatif tinggi. 
Terlihat dari keluarga, teman dan lingkungan sekitarnya memberikan 
perhatian yang terbuka dan itu dimaknai sebagai social support, selain itu 
di tnjukkan dengan keluarga mengajak pasien untuk berbat ke rumah sakit 
atau ke alternatif yang menangani masalah kanker, serta teman dan 
lingkungan sekitarnya yang memberikan support agar pasien bersyukur 
dengan keadaan saat ini. Penderita kaker merasa nyaman, tenang, tidak 
merasakan penyakit yang sedang di deritanya, sehingga pasien tersebut 
lebih bisa memaknai hidupnya untuk lebih happiness.  
Penyakit kanker yang diderita oleh individu akan menimbulkan 
persoalan interpersonal dalam hidupnya. Kanker akan menyebabkan reaksi 
emosional yang kuat kepada orang-orang yang berada disekitar penderita 
yang mana dapat menurunkan kualitas dan intensitas interaksi sosial 
penderita kanker payudara. Kurangnya social support yang ditimbulkan 
dapat menjadi salah satu faktor yang menghambat resiliensi pada penderita 
kanker payudara (Rosyani, 2012). Penelitian yang dilakukan Gotay and 
Muraoka (1998) terhadap perempuan yang memderita kanker, 50% 
perempuan sering berpikir mengenai kemungkinan kambuhnya penyakit, 
dan 73% melaporkan bahwa mereka lebih mudah mengalami depresi setelah 
dinyatakan mengidap kanker. Depresi akan menjadi perhatian khusus dalam 
penelitian yang berhubungan dengan kualitas hidup manusia.  



































Penelitian Situmorang dan Tentaman (2018) menunjukkan bahwa 
makna happiness generasi Y adalah sehat secara emosi dan jasmani, 
memiliki hubungan positif dengan keluarga dan orang lain, mempunyai 
kehidupan yang mapan, melakukan kegiatan yang positif dan selalu 
bersyukur. Happiness muncul dari beberapa faktor, diantaranyak faktor 
internal dan eksternal. Faktor internal meliputi kesehatan secara emosi dan 
berasal dari jasmani serta kebersyukuran, sedangkan factor eksternal yaitu 
hubungan positif dengan keluarga atau orang lain, yang tecukupi kebutuha 
dengan materi yang ada serta kegiata yang baik.  
Josan (2008) dalam penelitiaannya menjelaskan bahwa gen, 
keluarga dan efek psikologis dari posisi sosial ekonomi dan social support 
menunjukkan pengaruh terhadap happiness. Harijanto dan Setiawan (2017) 
dalam penelitiannya juga menunjukkan hubungan yang positif antara social 
support dengan happiness pada mahasiswa perantau. Hal tersebut 
ditunjukkan dengan semakin tinggi social support yang diterima, maka 
semakin tinggi pula happiness yang dirasakan. Sebaliknya semakin rendah 
pula happiness yang dirasakan mahasiswa tersebut. Tempat dalam 
penelitian berada di RS Umum DR Soetomo Surabaya, RS DR Soetomo 
merupakan rumah sakit rujukan dari rumah sakit sekitar maupun sebagai 
rumah sakit rujukan yang ada di Jawa Timur, terlebih untuk penyakit 
kanker, baik dari kanker Rahim, payudara sampai kanker getah bening.  
  



































Sari, Purwadi dan Erniati (2018) meneliti tentang peran resiliensi 
dan dukungan sosial keluarga terhadap kebahagiaan remaja dan hasilnya 
resiliensi dan dukungan sosial keluarga  memiliki peran yang cukup kuat 
dalam memprediksi kebahagiaan remaja, meskipun kontribusinya tidak 
cukup besar. 
Dari latar belakang yang telah dijelaskan di atas tentang fenomena 
happiness sampai saat ini masih menjadi topik yang hangat dan menarik 
untuk dijadikan bahan penelitian dikarenakan setiap individu pasti 
merasakan happiness dalam keadaan apapun. Penelitian ini akan menjadi 
penting untuk diteliti karena masih minimnya studi terhadap happiness pada 
dunia kesehatan maupun psikologi. 
 Fenomena happiness yang di ungkap dalam penelitian ini adalah 
pada mereka yang menderita kanker payudara. Variabel social support yang 
dihubungkan dengan happiness akan menjadi topik dalam penelitian ini. 
Social support dalam penelitian ini menjadi penting karena salah satu faktor 
yang berperan sangat banyak dalam menumbuhkan happiness. Selain itu, 
sejumlah penelitian sebelumnya menunjukkan masih adanya perbedaan 
pada hasil penelitian terhadap faktor pembentuk happiness dan 
menggunakan subjek yang berbeda.    
  

































Bedasarkan latar belakang diatas, maka dapat dirumuskan masalah 
dalam penelitian ini sebagai berikut, yaitu “Apakah ada hubungan sosial 
support dengan happiness pada penderita kanker payudara?”  
C. Keaslian Penelitian
Sebagain penelitian dalam hal happiness sudah banyak dilakukan 
dari berbagai persektif. Banyak penelitian-penelitian yang mengangkat 
fenomena happiness dari berbagai perspektif, baik baik perspektif agama, 
budaya, ekonomi, kesehatan maupun pernikahan. Peneliti tertarik untuk 
melakukan penelitian social support dan happiness pada penderita kanker 
payudara. Berikut beberapa peneliti yang meneliti tentang happiness 
diantaranya:  
Penelitian yang dilaukan oleh Pertiwi (2017) tentang kebahagiaan 
pada lanjut usia ditinjau dari keterlibatan dalam aktivitas sehari-hari 
didapatkan hasil menunjukkan ada hubungan positifnya sangat signifikan 
antara aktivitas sehari-hari  dengan kebahagiaan. Hal tersebut sesuai dengan 
hasil penelitian tadic dkk (2012) yang menyatakan aktivitas kita sehari-hari 
dapat meningkatkan kebahagiaan sesaat pada lanjut usia.  
Agustin dan Nurhayati (2012) yang meneliti tentang kebahagiaan 
lansia ditinjau dari dukungan sosial dan spiritualitas didapatkan hasil bahwa 
tidak ada perbedaan yang signifikan atara kebahagiaan lansia diluar panti 
dan didalam panti. Widyastuti dan Wulandari (2014) tentang faktor-faktor 



































kebahagiaan di tempat kerja yang hasilnya menunjukkan ada lima faktor 
yang membuat seseorang bahagia di tempat kerja. Faktor-faktor tersebut 
adalah hubungan positif dengan orang lain, prestasi, lingkungan kerja fisik, 
kompensasi, dan kesehatan. 
Berikutnya penelitian yang dilaukan oleh Patnani (2012) tentang 
kebahagiaan pada perempuan yang menunjukkan hasil yaitu sumber 
kebahagiaan paling utama pada perempuan usia 18-62 tahun, relatif sama, 
yaitu keluarga. Namun demikian ada perubahan seiring berkembangnya 
usia. Pada kisaran usia 18-29 tahun, perempuan menempatkan materi dan 
teman sebagai urutan berikutnya, sementara pada usia 30-39 tahun, 
perempuan menganggap setelah keluarga, sumber kebahagiaan selanjutnya 
adalah teman dan tercapainya keinginan. 
Selain itu Sari, Purwadi dan Erniati (2018) meneliti tentang peran 
resiliensi dan dukungan sosial keluarga terhadap kebahagiaan remaja dan 
hasilnya resiliensi dan dukungan sosial keluarga  memiliki peran yang 
cukup kuat dalam memprediksi kebahagiaan remaja, meskipun 
kontribusinya tidak cukup besar. Dibandingkan dengan resiliensi, dukungan 
sosial yang berasal dari keluarga memberikan sumbangan lebih besar 
terhadap kebagiaan remaja. 
Peneliti Fitrie & As’ad dalam penelitiannya tentang penerimaan diri, 
dukungan sosial dan kebahagiaan pada lanjut usia mempunyai hasil yang 
positif dari ketiga variabel tersebut bahwa dukungan dari orang yang ada 
disekitar mereka mampu meningkatkan kebahagiaan lansia. Khalif dan 



































Abdurr (2019) dalam penelitiannya yang meneliti tentang hubungan antara 
dukungan sosial dengan kebahagiaan pada narapidana di lapas perempuan 
kelas II A Semarang yang hasilnya positif. Individu yang menerima 
dukungan sosial maka individu tersebut akan merasakan kebahagiaan. 
Hubungan antara dukungan sosial dan kebahagiaan pada mahasiswa 
perantau di Surabaya oleh Setiawan dan Harijanto (2017) yang hasilnya 
terdapat hubungan positif yang signifikan antara dukungan sosial. 
Dukungan sioal memberikan perasaan aman dan nyaman. Dukungan 
informasional menolong individu menyesuaikan diri dilingkungan barunya 
dengan lebih baik.   
Dukungan dari berbagai pihak yang berupa penerimaan, perhatian 
dan rasa percaya tersebut akan meningkatkan happiness dalam diri individu 
Hurlock (2006). Happiness yang diperoleh seseorang menyebabkan orang 
tersebut termotivasi untuk terus berusaha mencapai tujuanya, penderita juga 
akan memiliki rasa nyaman dan memaknai hidupnya lebih positif lagi serta 
bisa menerima keadan dirinya dalam menjalani kesehariannya.  
Penelitian ini mempunyai perbedaan terhadap penelitian yang telah 
dilakukan sebelumnya. Dalam penelitian kali ini, peneliti ingin meneliti 
tentang “Hubungan Social Support dengan Happiness pada penderita 
kanker payudara” yang mana belum ada yang meneliti sebelumnya pada 
penderita kanker payudara dan kebahagiaan dalam hidup adalah suatu hal 
yang menjadi harapan di dalam kehidupan banyak orang. Seperti halnya 
mereka yang menderita kanker payudara juga membutuhkan happiness 
































serta social support dari lingkungan sekitar mereka baik keluarga, sanak 
saudara maupun orang lain, dengan adanya social support pada pasien atau 
penderita kanker payudara bisa lebih happiness atau lebih bisa memaknai 
kehidupannya dan menjadikan pasien penderita kanker payudara lebih sehat 
lagi serta meningkatkan spiritualnya. 
D. Tujuan Penelitian
Tujuan  pada penelitian kali ini adalah untuk menjawab rumusan 
masalah yang telah dirumuskan. Oleh sebab itu tujuan penelitiaan ini adalah 
untuk mengetahui ada tidaknya hubungan antara social support dengan 
happiness pada penderita kanker payudara. Penelitian kali ini diharapkan 
bisa menambah referensi dan wawasan pada penelitian mengenai social 
support dan happiness yang saat ini sedang digunakan. 



































E. Manfaat Penelitian 
1. Manfaat Teoritis  
Dari hasil penelitian ini diharapkan bisa memberikan manfaat 
keilmuan pada bidang psikologi klinis mengenai social support dengan 
happiness pada penderita kanker. Penelitian ini juga diharapkan 
menambah referensi untuk menambahkan kajian mengenai social 
support dengan happiness yang saat ini sedang diteliti.  
2. Manfaat Praktis  
Penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat bagi para 
dokter, perawat, psikolog, psikiater dan terapis untuk menumbuhkan 
dukungan sosial terhadap lingkungan sekitar orang yang menderita 
kanker agar mereka lebih bisa memaknai hidupnya dan bisa bahagia 
dengan dukungan sosial tersebut. Untuk peneliti selanjutnya diharapkan 
penelitian ini dapat dijadikan sebagai bahan referensi untuk melakukan 
penelitian dengan pembahasan yang sejenis tentang happiness, dan 
social support. 
 Peneliti juga berharap dengan adanya penelitian ini nantinya akan 
lebih banyak pembaca yang menyadari bahwa happiness tidak hanya 
didapat saat dalam keadaan sehat saja, akan tetapi happiness juga bisa 
didapat pada saat tubuh kita sedang sakit, itu semua dapat terjadi apabila 
social support di dapatkan dan diterapkan kepada yang bersangkutan. 
Dan seseorang penderita kanker yang mendapatkan social support yang 
baik akan lebih bisa memaknai hidupnya untuk lebih bahagia. 




































Happiness adalah sebuah keadaan yang lebih baik dan 
mengingat-ingat peristiwa yang menyenangkan yang sudah dilalui 
daripada  yang sebenarnya terjadi, tidak mengingat-ingat peristiwa yang 
buruk dan memaafkanimasalalunya Seligman (2005). Happiness bisa 
dari masa lalu, masaisekarang dan masa yang akan datang, happiness 
juga bisa diartikan sebagai perasaan senang, damai dan termasuk di 
dalamnya kesejahteraan, kedamaian pikiran, dan tidak adanya perasaan 
tertekan. 
Happiness merupakan bagian dari kesejahteraan setiap individu, 
kesejahteraan itu sendiri di antaranya, contentment, to do your life 
satisfaction or equially the absence of psychology distress Pontoh & 
Farid (2015). Happiness berupa keseluruhan dari hidup manusia dimana 
kehidupannya menjadi lebih baik, baik dari kesehatan, ekonomi, 
aktivitas yang tinggi, pekerjaan dan pendapatan. 
(Pontoh & Farid, 2015) juga menambahkan juga bahwa konsep
dari happiness merupakan sinonim dari kepuasan hidup seseorang atau
satisfaction with life Satisfaction with merupakan bentuk dari happiness 
atau happiness yang mana happiness itu merupakan suatu pencapaian 
































tujuan karena kebahagiaan selalu dihubungkan dengan kesehatan 
individu, kreativitas dan lain-lain. 
Teuku Eddy (2007) menguraikan teori happiness dalam dua 
pandangan yakni pandangan hedonic dan eudaimonic. Pada pandangan 
hedonic menyatakan bahwasanya happiness hanya didapatkan apabila 
tersedianya pilihan-pilihan serta kenikmatan bagi pikiran dan tubuh, 
pandangan ini menyatakan bahwa happiness bersifat subjektif. Hal ini 
sejalan pula dengan yang diungkapkan oleh Seligman bahwa happiness 
hedonic bersumber dari kesenangan-kesenangan yang datang dari luar 
diri individu. Misalnya kita dapat merasakan happiness dari segi 
kesenangan materiil dan berusaha untuk mendapatkan kenikmatan diri 
yang lebih agar mencapai happiness (Martin Seligman, 2005). 
Sedangakan pandangan eudaimonic memiliki makna yang berbeda 
terkait eksistensi happiness, pandangan eudaimonic menyatakan 
happiness lebih bersifat objektif dan kesenangan yang subjektif tidak 
dapat disetarakan dengan happiness Teuku Eddy (2007). Hal ini 
Seligman (2005) menyebut happiness eudaimonic sebagai gratifikasi. 
Menurutnya happiness eudaimonic sifatnya benar-benar muncul dari 
dalam diri individu tersebut dan tidak terpengaruh dari kondisi eksternal 
individu tersebut. Menurutnya happiness eudaimonic hanya akan 
didapatkan melalui aktifitas yang sejalan dengan tujuan hati yang 
sebenarnya. 



































Arti kata “bahagia” berbeda dengan kata “senang.” Secara filsafat 
kata “bahagia” dapat diartikan dengan kenyamanan dan kenikmatan 
spiritual dengan sempurna dan rasa kepuasan, serta tidak adanya cacat 
dalam pikiran sehingga merasa tenang serta damai. Happiness bersifat 
abstrak dan tidak dapat disentuh atau diraba, happiness erat 
berhubungan dengan kejiwaan dari yang bersangkutan. Happiness 
autentik diperoleh dari meningkatkan kualitas diri sendiri, bukan dari 
membandingkan diri anda dengan orang lain. Menurut Carr (2004) 
dalam bukunya yang berjudul Positive Psychology dikatakan bahwa 
orang yang berbahagia merupakan orang yang dapat membuka diri, 
optimis, memiliki harga diri yang tinggi serta memiliki control diri yang 
baik  
Happiness seseorang merupakan hasil dari pengalaman dari 
masing-masing individu yang dipengaruhi oleh tiga hal, yang pertama 
kepuasan dalam kehidupan, ke dua munculnya emosi positif dan yang 
ketiga tidak adanya emosi negatif, apabila tidak ada salah satu dari tiga 
hal tersebut maka belum bisa dikatakan bahagia Michael Argyle (2009). 
Dengan demikian, dapat disimpulkan bahwa happiness adalah 
sebuah pengalaman yang menyenangkan, kedamaian, dan kesejahteraan 
yang dirasakan setiap individu tanpa terkecuali.  
  
































2. Aspek dari Happiness
Terdapat lima aspek utama yang menjadi sumber happiness 
sejati Seligman (2005), yaitu :  
a. Terjadinya hubungan yang positif dengan orang yang ada
disekitarnya atau orang lain, hubungan positif atau positive
relationship bukan sekedar hanya milik teman, pasangan,
ataupun anak, tetapi dengan menjalin hubungan yang
positif dengan individu yang ada di sekitar.
b. Keterlibatan penuh, apabila seseorang terlibatan penuh
dalam suatu hal tertentu, bukan hanya pada karir, tetapi juga
dalam aktivitas lain seperti hobby dan aktivitas bersama
keluarga. Bukan hanya fisik yang beraktivitas tetapi hati
melibatkan diri secara penuh dan pikiran juga turut serta
dalam aktivitas tersebut.
c. Penemuan makna dalam hidup, apabila seseorang dalam
keterlibatan penuh dan hubungan positif dengan orang lain
tersirat satu cara untuk dapat bahagia, yaitu menemukan
makna dalam apapun yang dilakukan atau mengartikan
sebuah kejadian secara positif.
d. Optimisme yang realistis, apabila orang yang optimis
ditemukan lebih bahagia, dikarenakan mereka tidak mudah
cemas karena setiap menjalani hidup, mereka selalu dengan
penuh harapan.



































e. Resiliensi, orang yang merasa happiness bukan berarti tidak 
pernah mengalami penderitaan karena happiness tidak 
bergantung pada seberapa banyak peristiwa menyenangkan 
yang dialami. Melainkan sejauh mana seseorang memiliki 
resiliensi atau ketahanan, yakni kemampuan untuk bangkit 
dari peristiwa yang tidak menyenangkan yang sedang 
dialami. 
Menurut Hill dan Argle (2002) terdapat 7 aspek happiness  
yaitu : 
a. Merasakan kepuasan terhadap hidup yang dijalani 
 Kepuasan hidup adalah kondisi yang bersifat khas 
pada orang yang mempunyai semangatihidup dan 
mempunyai kemampuan untuk  menyesuaikan berbagai 
perubahan kondisi dalam diri maupun perubahan kondisi 
dilingkungannya. Kepuasan hidup akaniterjadi apabila 
terdapat kesesuaian antara apa yang menjadi keinginan 
seseorang dengan kenyataan yang dihadapi sekarang baik 
menyangkut  prestasi maupun dimensi lain. Neugarten 
mengungkapkan bahwa kepuasanihidup memiliki 5 aspek 
yaitu:  
1) Merasa senang terhadap aktifitas yang dilakukan 
sehari- hari. 
2) Menganggap hidupnya penuh arti dan menerima 



































dengan tulus kondidi kehidupannya. 
3) Merasa telah berhasil menggapai cita- cita atau 
sebagian keinginan dalam hidupnya. 
4) Berpegang teguh pada gambaran diri yang positif. 
5) Mempunyai sikap hidup yang optimis. 
b. Sikap ramah dalam lingkungan sosial 
 Dikatakan memiliki sikap ramahidalam lingkungan 
sosial adalah seseorang bisa bersikap baik sesuai dengan 
tatanan norma masyarakat sehingga terwujud suatu 
keakraban dan keharmonisanisocial yang melahirkan efek 
positif bagi lingkungan.  
c. Memiliki sikap empati 
 empati merupakan suatu proses ketika seseorang 
merasakaniperasaan orang lain dan menangkap arti 
perasaan itu. Kemudianimengkomunikasikannya dengan 
kepekaan yang sedemikian rupa hingga menunjukkan 
bahwa ia sungguh-sungguh mengerti perasaan orang lain 
itu 
  



































d. Memiliki pola pikir yang positif 
 Pikiran positif menghadirkan kebahagiaan, sukacita, 
kesehatan, serta kesuksesan dalamisetiap situasi dan 
tindakan. Berfikir positif merupakan sikap mental yang 
mengharapkan hasil yang baik serta menguntungkan. 
e. Merasakan kesejahteraan dalam hidup 
 Yang dimaksud dengan kesejahteraan disini ialah 
kondisi seseorang yang mampu menerima keadaan dirinya 
serta lingkungannya dan bisa menyesuaikan dengan 
perubahan yang terjadi dalam hidupiserta lingkungannya 
sehingga merasakan efek kepuasan dan sangat terbantu 
untuk mencapai kebahagiaan dalam hidupi. 
f. Bersikap riang dan ceria 
 Keadaan emosi seseorang yang melahirkan suka cita 
dan kesenangan hati akan sesuatuiyang telah dijalani dalam 
hidupnya. 
g. Memiliki harga diri yang positif 
 Harga diri adalah penilaian yang positif atau yang 
negative yang dihubungkan dengan konsepidiri seseorang. 
Harga diri yang positif merupakan evaluasi seseorang 
terhadap dirinya sendiri yang bersifat positif dan juga dapat 
menghargai kekuranganiyang ada didalam dirinya. 
 
 



































3.  Faktor – faktor yang Mempengaruhi dari Happiness 
Adapun faktor – faktor dari happiness sebagai berikut, yaitu :  
a. Budaya, faktor kebudayaan dan sosial politik sangat 
berpengaruh terhadap happiness individu 
b. Dukungan Sosial, orang yang sangat bahagia dalam 
menjalani kehidupan sosialnya dan paling sedikit 
menghabiskan waktu sendirian mereka lebih happy 
hidupnya Seligman (2005).  
c. Agama dan Religiusitas, orang yang religious lebih 
happiness dan lebih menikmati kehidupannya daripada 
orang yang tidak religious. Dikarenakan agama 
memberikan harapan akan masa depan dan menciptakan 
makna dalam hidup manusia dan orang yang religious lebih 
bisa menerima setiap keadaan yang sedang dialami dan 
memaknai hidupnya untuk happy.  
d. Pernikahan, pernikahan sendiri sangat erat hubungannya 
dengan happiness. Happiness orang yang menikah 
mempengaruhi terhadap usia dan besar penghasilan yang 
berlaku bagi laki-laki ataupun perempuan dalam hidupnya 
Seligman (2005). 
e. Usia, kepuasan hidup seseorang sedikit meningkat seajalan 
dengan bertambahnya usia, efek positif akan sedikit 
melemah, dan efek negatif tidak berubah menjelaskan hal 



































yang berubahiketika seseorang menua adalah intensitas 
emosi dimana perasaan “mencapai tertinggi dunia” dan 
“terpuruk dalam keputusan” berkurangiseiring 
bertambahnya usia dan pengalaman seseorang tersebut. 
f. Uang, di Negara yang sangat miskin, kaya bisa diartikan 
happiness untu beberapa orang. Namun di Negara yang 
lebih makmur dimana hampirisemua dapat diperoleh 
kebutuhan dasar manusia, peningkatan kekayaan tidak 
terlalu berdampak pada happiness seseorang Seligman 
(2005). 
g. Kesehatan, kesehatan objektif yang baik tidakibegitu 
berkaitan langsung dengan happiness. Menurut Seligman 
hal yang terpenting adalah persepsi subjektif kita terhadap 
seberapa sehat untuk diri kita.  
h. Jenis Kelamin, jenis kelamin mempunyai hubungan yang 
tidak tetap dengan happiness. Wanita memiliki kehidupan 
emosional yang lebih ekstremidaripada laki-laki. Wanita 
lebih banyak mengalami emosi positif dengan intensitas 
yang lebih tinggi dibandingkan laki-laki. Seligman juga 
menjelaskan bahwaitingkat emosi rata-rata laki-laki dan 
perempuan tidak berbeda, namun perempuan lebih happy 
dan lebih sedihidaripada laki-laki. 
 



































4. Ciri-ciri Orang yang Mengalami Happiness 
Menurut Seligman (2005) ciri-ciri seseorang yang merasakan 
happiness adalah sebagai berikut:  
a. Selalu berpikir positif  
b. Bersikap menerima dengan keadaan yang sedang dilaluinya 
c. Berusaha tetap maju dalam keadaan apapun 
d. Berpikir untuk menerima solusi dari segala kemungkinan 
sehingga pemikiran seperti itu menjadi kebiasaanya 
  



































B. Social Support  
1. Definisi Social Support 
Social Support adalah sebuah perasaan nyaman, diperhatikan, 
dihormati dan  diterima oleh individu lain dan lingkungan sekitarnya. 
Sarafino(2008) mengatakaniSocial Support Itu bisa berupa emotional 
support dan informational support. Emotional support berupa rasa 
empati, perhatian dan semangat sedangkan informational support itu 
sendiri berupa saran, nasehatidan pengarahan terhadap individu. 
 Social Support merupakan bentuk pemberian informasi sserta 
merasa dirinya dicintai dan diperhatikan, terhormat dan dihargai, serta 
merupakan bagian dari jaringan komunikasi dan kewajiban timbal balik 
dari orang tua, kekasih/kerabat, teman, jaringan lingkungan sosial serta 
dalam lingkungan masyarakat (Talyor, 2009).  
Sosial support  diartikan sebagai penghargaan yang diberikan 
kepada orang lain, bantuan, serta perhatianiyang diberikan baik dari 
kelompok atau perorangan. Semua yang diterima akanimembuat 
individu merasa aman, tenang, diperhatikan, dan timbul rasa percaya 
diri yang lebih (Sarafino, 2011). Sosial support yang berasal dari 
keluarga dan teman sekitar dapat mengurangi stress yang dirasakan 
setiap individu. 
  



































Menurut Sarafino ,(2008) dukungan yang diterima oleh seseorang 
dari orang lain dapat disebut dengan dukungan sosial. Dukungan sosial 
ini dapat berupa dukungan emosional, dukungan penghargaan atau 
harga diri, dukungan instrumental, dukungan informasi atau dukungan 
dari kelompok. 
Siegel (dalam Restianti, 2008) mengemukakan, dukungan sosial 
sebagai informasi dari orang lain yang menunjukan bahwa ia dicintai 
dan diperhatikan, memiliki harga diri dan dihargai serta merupakan 
bagian dari jaringan komunikasi dan kewajiban bersama. Hal lain 
dikemukakan oleh Thoits (dalam Restianti, 2008) yang menyatakan 
bahwa, dukungan sosial adalah derajat dimana kebutuhan dasar individu 
akan afeksi, persetujuan, kepemilikan dan keamanan didapat melalui 
interaksi dengan orang lain. 
Menurut Cohen & Hoberman (1983) dukungan sosial mengacu 
pada berbagai sumber daya yang disediakan oleh hubungan antarpribadi 
seseorang. Dukungan sosial memiliki efek yang positif pada kesehatan, 
yang mungkin terlihat bahkan ketika tidak berada dibawah tekanan yang 
besar. 
Sosial support itu seperti memberikan nsehat, memberi petunjuk, 
merasa aman dan nyaman, terjamin serta merasa disayangi. Dukungan 
lainnya diantaranya adalah menyediakanifasilitas yang diperlkan, 
meminjamkan uang dan juga penilaian yang positif. Teman dekat dan 



































anggota keluarga yang bisaimereka andalkan dan secara kuat 
mempengaruhi kebahagiaan mereka Cohen & Smet (1994). 
Dapat disimpulkan bahwa Social support adalah bantuan yang 
diberikan baik itu dari kerabat, anggota keluarga, dan teman yang bisa 
mereka andalkaniyang membuat individu tersebut bisa melindunginya 
dari konsekuensi stress.  
2. Aspek –aspek Sosial Support 
Terdapat empat aspek Sosial Support Sarafino (2002) yang 
disebutkan diantaranya yaitu:  
a. Dukungan emosional  
Dukungan emosional mencakup rasa empati, kepedulian dan 
perhatian terhadap individu, sehingga individu 
tersebutimerasa nyaman, diperhatikan, dicintai dan 
dipedulikan.  
b. Dukungan instrumental 
Dukungan ini meliputi bantuan secara langsung sesuai apa 
yang sedang dibutuhkan oleh individu, semisal memberikan 
pinjaman uang ataupun memberikan pekerjaanipada waktu 
mengalami stress.  
c. Dukungan informative  
Dukungan atau bantuan sepertiipemberian saran, nasehat, 
petunjuk yang individu dapatkan dari orang lain, sehingga 



































individu dapat mencari penyelesaian dari suatu masalah atau 
tekanan yang sedang dihadapi. 
d. Dukungan penghargaan 
Meliputi bantuan yang berupa uangkapan positif atau 
dorongan untuk maju pada individu yangisedang 
membutuhkan dukungan. Dukungan penghargaan membantu 
individu dalam menumbuhkan penghargaan diri, membentuk 
kepercayaanidiri, dan merasa dihargai saat individu sedang 
mengalami tekanan. 
  
































Menurut Cohen dan Hoberman (1985) Aspek dukungan sosial 
yaitu : 
a. Appraisal Support
yaitu adanya bantuaniyang berupa nasihat yang berkaitan
dengan pemecahan suatu masalah untuk membantu
mengurangi stressor. Jenis dukungan ini adalah dengan
memberikan nasehat, arahan, sugesti atau feedback mengenai
bagaimana orang melakukanisesuatu. Dukungan ini dapat
dilakukan dengan memberi informasi yang dibutuhkan oleh
seseorang.
b. Tangiable Support
yaitu bantuan yang nyata yang berupa tindakan atau bantuan
fisik dalamimenyelesaikan tugas. Dukungan jenis ini meliputi
bantuan yang diberikan secara langsung atauinyata,
sebagaimana orang yang memberikan atau meminjamkan
uang atau langsung menolong teman sekerjanya yang sedang
mengalami stres. Menurut Taylor (2009), Tangible support
ini termasuk berupaidukungan material, seperti pelayanan,
bantuan finansial, atau benda-benda yang dibutuhkan.
Dimatteo (1991), menyatakan tangible support sebagai
bentuk-bentuk yang lebih nyata seperti meminjamkaniuang,
berbelanja, dan merawat anak.



































c. Self esteem Support  
yaitu dukungan yang diberikan oleh orang lain terhadap 
perasaan kompeten atau hargaidiri individu atau perasaan 
seseorang sebagai bagian dari kelompok dimana para 
anggotanya memiliki dukungan yang berkaitan dengan self 
estem seseorang. Jenis dukungan ini melibatkan rasa empati, 
peduli terhadap sesorangisehingga memberikan perasaan 
nyaman, perhatian, dan penerimaan secara positif, dan 
memberikan semangat kepada orang yang dihadapi. Dengan 
menyediakan kenyamanan dan menjamin dengan mendalam 
perasaan dan sehingga sesorang yang menerima dukungan ini 
akan merasa dicintai dan dihargai (Taylor, 2009) 
d. Belonging support  
yaitu menunjukkan perasaan diterima menjadi bagian dari 
suatu kelompok dan rasa kebersamaan. Dukunganijenis ini 
merupakan kesediaan untuk meluangkan waktu dengan orang 
lain dengan memberikaniperasaan keanggotaan dalam suatu 
kelompok orang yang tertarik untuk saling berbagi dan 
kegiatan sosial. Hal ini dapat mengurangi stres dengan 
terpenuhinya kebutuhan affiliation dan berhubungan dengan 
orang lain, dengan menolong seseorang yang terganggu dari 
kekhawatiran akan masalah yang ia miliki, atau memfasilitasi 
perasaan yang positif. 



































3. Bentuk-bentuk dari Social Support  
Sarafino (2008) menyatakan ada dua macam bentuk social support, 
diantaranya:  
a. Social Support berupa Emotional Support  
Yang dimaksud dengan Emotional Support adalah dukungan 
yang melibatkan rasa empati, perhatian, peduli, semangat 
dan penghargaan kepada individu dapat membuat individu 
tersebut merasa nyaman dan aman, Emotional Support bisa 
dari orang terdekat seperti orang tua maupun dari teman.  
b. Social Support berupa Informational Support  
Informational Support berkaitan dengan pengarahan, 
nasehat, saran ataupun umpan balik mengenai hal yang 
sedang dikerjakan oleh individu yang mana individu yakin 
dengan apa yang sedang dia kerjakan sehingga dengan 
adanya informasi tersebut individu bisa menyesuaikan diri 
dengan keadaan saat ini dengan lebih baik.  
  



































C. Hubungan Antara Social Supprt dengan Happiness  pada Penderita 
Kanker Payudara 
Kunjoro (2002) social support berpengaruh nyata positif 
terhadap happiness. Seperti yang di ungkapkan Baronidan Byrne 
(2008), bahwa tinggal bersama dan dekat secara fisik dengan seseorang 
memiliki makna sebagai kedekatan psikologi. Dukungan dari berbagai 
pihak yang berupa penerimaan, perhatian dan rasa percaya tersebut 
akan meningkatkan happiness dalam diri seseorang Hurlock (2006).  
Happiness yang diperoleh seseorang menyebabkaniorang 
tersebut termotivasi untuk terus berusaha mencapai tujuanya, penderita 
juga akan memiliki rasa nyaman dalam menjalani keseharianya. 
Happiness akan muncul apabila seserang mendapatkan socialisupport 
yang baik dari lingkungan sekitar, baik dari keluarga, orang terdekat, 
dan teman-temanya.  
Dalam arti, penderita kanker payudara memerlukan keberadaan 
orang lain untuk mendukungnya dalam menjalani kehidupannya, 
penderita kanker payudara lebih memerlukan teman atau orang yang 
selalu ada untuknya. Selain itu dampak positif dari social support ini, 
penderita kanker payudara dapat memperoleh teman yang dapat 
menumpahkan segala keluh kesah, dapat memperoleh nasehat atau 
anjuran tanpa penghalang. Hal tersebut dikuatkan oleh Cohen dan 
Hoberman (1983) yang mengatakan bahwa orang yang menerima 
sedikit social support akan sering mengalami sakit kepala dan gangguan 



































tidur, dibandingkan dengan orang yang menerima banyak social 
support. Begitu juga pada penderita kanker payudara apabila social 
support yang diberikan sedikit maka tingkat happiness akan menurun.  
Seserang yang merasa happiness akan lebih baik dalam 
menjalankan kehidupanya tanpa terkecuali mereka yang mengalami 
sakit. Happiness merupakan bagian dari kesejahteraan setiap individu, 
individu akan merasa aman, nyaman, di perhatikan dan hidupisejahtera 
Pontoh & Farid (2015). Social support dapat memberikao efek positif 
dan meningkatkan harga diri  yang dapat mempengaruhi happiness 
pada setiap individu (Cohen & Wills,1985).  
  



































D. Kerangka Teoritik  
Berikut akan di jelaskan beberapa teori psikologi yang 
merupakan ruang lingkup dari social support hubungannya dengan 
happiness. Happiness adalah sebuah keadaan yang lebih baik dan 
mengingat-ingat peristiwa yang menyenangkan yang sudah dilalui 
daripada  yang sebenarnya terjadi, tidak mengingat-ingatiperistiwa 
yang buruk dan memaafkan masalalunya (Seligman, 2005). Happiness 
bisa dari masalalu, masa sekarangidan masa yang akan datang, 
kebahagiaan juga bisa diartikan sebagai perasaan senang, damai dan 
termasuk didalamnya kesejahteraan, kedamaian pikiran, dan tidak 
adanya perasaan tertekan.  
Happiness merupakan perasaan positif yang bisa dirasakan 
seperti perasaan senang, damai dan ketentraman (Mardayeti,2013). 
Happiness itu sendiri terbagi menjadi tiga aspek yaitu kepuasan 
individu mengenai hidupnya, tingginya afek positif serta rendahnya 
afek negatif yang dirasakan oleh individu tersebut (Zimbardo, Johnson, 
& Mccann, 2009). 
Sosial Supportiadalah sebuah perasaan nyaman, diperhatikan, 
dihormati dan  diterima oleh individu lain dan lingkungan sekitarnya. 
Sosial Support Itu bisa berupa emotional support dan informational 
support. Sarafino (2008) Emotionalisupport berupa rasa empati, 
perhatian dan semangat sedangkan informational support itu sendiri 
berupa saran, nasehat dan pengarahan terhadap individu. Sosial Support 



































sering didapat dari relasi yang terdekat, yaitu dari keluarga, teman 
atapun tetangga (Saputri dan Indrawati, 2011). Sosial Support dapat 
memberikan efek positif yang dapat meningkatkan kebahagiaan 
individu, selain itu juga bisa menurunkan psychological distress yang 
berupa depresi dan kecemasan (Taylor, 2006). Dengan adanya dua 
bentuk social support tersebut individu akan merasakan happiness 
seperti penelitian Utami (2013) social support yang berasal dari 
keluarga dapat membantu individu dalam mengatasi stress, 
menyesuaikan diri dengan keadaanya dan meningkatkan rasa optimis. 
Ketika individu menerima social support dari orang tua, ia menerima 
banyak dukungan berupa emotional support dan informational support. 
Hal tersebut dapat mempengaruhi happiness penderita kanker 
payudara.  
Pada penelitian ini akan digambarkan kerangka teoritis 
mengenai hubungan happiness dengan sosial support  pada penderita 





social support happiness 



































E. Hipotesis  
Hipotesis dalam penelitian adalah “Terdapat hubungan positif 
antara social support dengan happiness pada penderita kanker 
payudara”. 
  






































A. Rancangan Penelitian 
Penelitiaan ini menggunakan pendekatan  kuantitatif korelasional 
yang bersifat analitik yang mana untuk mengetahui hubungan antar variabel 
(Arikunto, 2010). Penelitian kuantitatif adalah penelitiaan yang 
mentendensikan analisis pada data-data angka atau numerikal yang dikelola 
dengan menggunakan metode statistika atau menggunakan program Spss 16 
pada computer (Azwar, 2015).  Dalam penelitian kuantitatif ada beberapa 
bentuk penelitian yang di jelaskan meliputi penelitian komparatif, korelasi, 
surve, deskriptif, dan eksperimen. Penelitian korelasional digunakan 
dikarenakan cocok dengan tujuan penelitian kali ini, yaitu untuk mengetahui 
ada dab tidaknya hubungan antara social support dengan happiness pada 
penderita kanker payudara.  
 
B. Identifikasi Variabel 
Variabel adalah objek dalam suatu penelitian atau sebuah titik 
perhatian dalam sebuah penelitian (Arikunto, 2010). Selain itu Sugiono 
(2015) variabel penenelitian merupakan sebuah atribut sifat atau nilai dari 
seseorang, objek maupun kegiatan yang mempunyai macam tertentu oleh 
peneliti di tunjukkan untuk dipelajari dan di tarik kesimpulan.  
 



































Penelitian ini menetapkan dua variabel, yaitu variabel bebas dan 
variabel terikat. Variabel bebas adalah variabel yang mempengaruhi dan 
menjadi sebab sebuah perubahan dan menjadi sebab munculnya variabel 
terikat. Sebaliknya, variabel terikat merupakan sebuah variabel yang 
dipengaruhi, selain itu menjadi sebuah akibat dikarenakan adanya variabel 
bebas (Sugiyono, 2015)  
Adapun uraian dalam kajian pustaka penelitian ini, berikut dua 
variabel yang sudah di tentukan oleh peneliti sebagai berikut:  
Variabel Bebas (Independent Variabel) : sosial support  
Variabel Terikat (Dependent Variabel) : happiness 
  



































C. Definisi Operasional Penelitian 
1. Definisi Social Support 
Social Support merupakan sebuah perasaan nyaman, 
diperhatikan, dihormati dan  diterima oleh individu lain dan lingkungan 
sekitarnya. Bisa berupa emotional support dan informational support. 
Emotional support berupa rasa empati, perhatian dan semangat 
sedangkan informational support itu sendiri berupa saran, nasehat dan 
pengarahan terhadap individu. Dalam Social Support terdiri dari 
beberapa aspek dukungan diantaranya adalah aspek kerekatan 
emosional, aspek intregrasi sosial, adanya pengakuan, ketergantungan 
yang dapat diandalkan, bimbang dan ada kesempatan untuk mengasuh.  
 
2. Definisi Happiness  
Happiness merupakan sebuah keadaan yang lebih baik dan 
mengingat-ingat peristiwa yang menyenangkan yang sudah dilalui 
daripada  yang sebenarnya terjadi pada dirinya, tidak mengingat-ingat 
peristiwa yang buruk dan memaafkan masalalunya. Happiness sebagai 
perasaan senang, damai dan termasuk didalamnya kesejahteraan, 
kedamaian pikiran, dan tidak adanya perasaan tertekan pada setiap 
individu.  
Aspek pada happiness diantaranya hubungan yang positif, 
keterlibatan yang penuh, menemukan makna dalam hidup, optimisme 
































yang realistis serta daya resiliensi yang baik, dari aspek tersebud 
individu bisa merasakan happiness.  
D. Penelitian Populasi
1. Populasi
Populasi yang dijelaskan oleh Sugiyono (2012) merupakan 
wilayah generalisasi yang terdiri dari objek atau subjek yang memiliki 
ciri khas  tertentu yang sudah ditentukan oleh peneliti untuk selanjutnya 
dipelajari dan diambil kesimpulannya. Wilayah general dari penelitian 
ini adalah pasien atau individu yang mempunyai penyakit kanker 
payudara yang sedang berobat di Rumah Sakit DR. Seotomo, Surabaya 
yang berjumlah 35 pasien. Rumah sakit DR. Soetomo sebagai rujukan 
dari berbagai rumah sakit yang ada disekitarnya sehingga disana banyak 
pasien dengan berbagai penyakit tanpa terkecuali pasien penderita 
kanker payudara.  
2. Sampel
Sugiono (2012) Mengatakan sampel merupakan bagian dari 
populasi yang akan diteliti oleh peneliti, sehingga sampel merupakan
bagian dari populasi yang ada. Oleh sebab ituuntuk pengambilan sampel 
harus menggunakan cara tertentu yang didasarkan pada pertimbangan-
pertimbangan yang ada, peneliti dalam penelitian ini menggunakan 
teknik sampling jenuh. Sampling jenuh adalah teknik penentuan sampel 



































bila semua anggota populasi digunakan sebagai sampel,hal ini sering 
digunakan bila jumlah populasinya relative kecil, kurang dari 30 orang. 
Terlepas dari itu semua peneliti menetapkan kreteria dan 
karakteristik sampel. Berikut kreteria sampel atau subjek dalam 
penelitian ini adalah :  
a. Penderita kanker payudara  
b. Berusia 30-50 tahun 
c. Bersedia menjadi subjek  
Apabila subjek dalam penelitian kurang dari seratus, lebih baik 
diambil semua sehingga penelitiannya merupakan populasi (Arikunto, 
2010). Karena keterbatasan peneliti dan juga banyak pertimbangan 
dalam penelitian ini sampel atau subjek yang digunakan sebanyak 35 
orang atau semua populasi yang ada dijadikan sampel.  
  



































E. Instrumen Penelitian  
Instrument penelitian adalah suatu alat yang digunakan untuk 
mengumpulkan data secara jelas dan sistematis sehingga data yang 
dikumpulkan oleh peneliti lebih muda dikelola dan memiliki hasil yang 
memuaskan (Arikunto, 2010). Suryabrata (2011) menyatakan tentang alat 
pengumpul data digunakan untuk mengumpulkan atribut-atribut psikologi 
(variabel penelitian) yang kebanyakan dilakukan untuk penelitian 
kuantitatif. Untuk mendapatkan data yang akurat, metode atau teknik 
yangdigunakan dalam memperoleh sebuah data dengan alat ukur yang 
sudah benar dan sudah terpercaya (Sugiyono, 2015) 
Skala dalam penelitian ini menggunakan skala likert yang terdapat 
dua pernyataan yaitu, pernyataan favorabel (mendukung variabel) dan 
unfavorabel (tidak mendukung variabel). Skala likert dalam penelitian ini 
memiliki 4 varian pilihan untuk jawaban: SS (Sangat setuju), S (Setuju), TS 
(Tidak setuju), STS (Sangat tidak setuju). Adapun tabel skoring skala likert 
dalam penelitian ini sebagai berikut :  
Tabel 1 
Skring skala likert  
Piliha Jawaban  SS S TS STS  
 
Skor  
F 4 3 2 1 
 UF 1 2 3 4 
 
Skala likert pada penelitian ini untuk pengukuran social support 
maupun happiness tidak menggunakan pilihan jawaban tengah (netral) atau 



































“ragu-ragu”. Hal itu bedasarkan argument yang disampaikan oleh Arikunto 
(2010) bahwasanya terdapat kelemahan pada kuesioner yang 
mencantumkan 5 kemungkinan jawaban atau yang menyediakan 
kemungkinan jawaban “ragu-ragu”, karena subjek ataupun responden 
cenderung memilih jawaban yang berada di tengah.  Meraka beranggapan 
bahwa pilihan awaban yang ada di tengah dirasa paling aman dan paling 
mudah untuk mereka pilih.  
 Bedasarkan ulasan di atas yang diungkapkan oleh tokoh, yang mana 
membuat peneliti pada akhirnya untuk memutuskan tidak akan menyertkan 
jawaban netral. Adapun pengambilan data yang dilakukan peneliti hanya 
satu kali dan bisa disebut dengan teknik uji coba terpakai (Hadi, 2000). Uji 
terpakai hanya dapat dilakukan bagi peneliti yang menggunakan skala 
modifikasi atau adaptasi dari penelitian terdahulu. Kemudian hasil yang 
didapatkan peneliti dalam menggunakan uji coba terpakai secara langsung 
akan digunakan oleh peneliti dalam pengujian hipotesis yang syarat aitem 
yang sudah diuji terkatagorikan valid.  
Untuk kelemahan dalam penggunaan teknik uji coba terpakai adalah 
apabila aitem banyak didapati gugur, maka peneliti tidak dapat kesempatan 
untuk membenarkan instrumennya. Untuk kelebihan dalam uji coba pakai 
adalah dalam prsoses pelaksanaan tergolong sangat singkat, sehingga 
peneliti tidak akan banyak mengeluarkan tenaga dan biaya untuk uji coba 
dilapangan. Alasan peneliti menggunakan uji coba pakai adalah 
dikarenakan waktu pengumpulan data supaya lebih singkat, melihat 



































keterbatasan waktu yang dimiliki peneliti dalam mengumpulkan atau 
mengambil data dilapangan. 
Inrtumen dalam penelitian ini adaptasi dari penelitian terdahulu dan 
sedikit dimodifikasi oleh peneliti saat ini dikarenakan subjek penelitiannya 
berbeda dengan sebelumnya sehingga ada perbedaan antara instrument asli 
dengan yang di adaptasi saat ini.  
1. Skala Sosial Support 
a. Definisi Social Support 
Social Support adalah sebuah perasaan nyaman, 
diperhatikan, dihormati dan  diterima oleh individu lain dan 
lingkungan sekitarnya. Sosial Support Itu bisa berupa emotional 
support dan informational support. Emotional support berupa rasa 
empati, perhatian dan semangat sedangkan informational support itu 
sendiri berupa saran, nasehat dan pengarahan terhadap individu. Soc 
ial Support yang berasal dari keluarga dan teman sekitar dapat 
mengurangi stress yang dirasakan setiap individu. Individu yang 
mengalami stress, dukungan sosial dapat menurunkan psychological 
distress yang mencakup perihal depresi dan juga kecemasan.  
  



































b. Alat Ukur  
Untuk mengukur social supposrt peneliti menyusun kisi-kisi 
instrument yang dikembangkan oleh peneliti sebelumya 
(Wicaksono, 2016), hasil dari reliabilitas penelitiannya adalah 
sebagai berikut :  
Cronbach’s Alpha N of Items 
.923 80 
 
Dan peneliti saat ini mengadaptasi kisi-kisi dari penelitian 
sebelumnya, berikut kisi-kisinya yang disajikan dalam Tabel: 
 
Tabel 2 
Kisi-kisi Instrumen Penelitian Social Support 




Jumlah  Bobot  
Dukungan 
emosional   
2, 3, 4, 5, 8, 10 24, 28, 31, 33 10 30% 
Dukungan 
penghargaan 
12, 15, 16, 18, 19, 22  17, 20, 21 9 25% 
Dukungan 
instrumental  
23, 25, 26, 29, 30, 32, 
34 
7, 9, 13, 14 11 35% 
Dukungan 
informasi  
1, 11, 27, 37, 35 6 5 10% 
Jumlah total  23 12 35 100% 
 
 



































c. Validitas dan Reliabilitas  
1). Validitas  
Alat ukur yang akurat merupakan alat ukur yang hasil 
pengukurannya sesuai dan benar sesuai dengan maksud dan 
tujuan pengukuran (Azwar, 2015). Variabel dalam penelitian ini 
menggunakan skala yang sudah dimodifikasi dari penelitian 
sebelumnya oleh karena itu peneliti saat ini perlu melakukan 
expert juggment. Untuk orang yang melakukan expert judgment 
dalam penelitian ini terdapat 2 orang, pertama dosen 
pembimbing skripsi dan yang ke dua dosen dalam bidang klinis. 
Expert judgment diberikan tiga pilihan jawaban diantaranya 
tidak relevan, relevan, dan sangat relevan. 
Expert judgment untuk skala social support telah selesai 
dilakukan, dan mendapatkan hasil. Hasil dari expert judgment 
kemudian akan dianalisis pada program Excel setelah itu 
memunculkan hasil atau nilai dengan katagori rendah, cukup 
bagus, bagus, dan sangat bagus. Untuk aitem yang dinyatakan 
“sangat bagus” dan “bagus” maka langsung bisa digunakan oleh 
peneliti, sedangkan untuk aitem yang dinyatakan “cukup” maka 
aitem tersebut haarus direvisi terlebih dahulu agar bisa dipakai 
sesuai saran atau komentar yang diberikan expert judgment. 
Sedangkan untuk aitem yang dinyatakan “rendah” maka tidak 
bisa digunakan. 



































Dari hasil expert judgment skala social support aitem 
yang menunjukkan nilai bagus adalah aitem nomer 1, 5, 7, 8, 9, 
12, 14, 15, 16, 17, 19, 21, 22, 23, 28, 32, 34,dan 35. Aitem yang 
mempunyai nilai cukup terdapat pada nomor 2, 3, 4, 6, 10, 11, 
13, 18, 20, 24, 25, 26, 27, 29, 30, 31, dan 33. Untuk aitem yang 
bernilai cukup tetap dipakai akan tetapi peneliti perlu melakukan 
revisi terhadap aitem tersebut sesuai dengan catatan dari expert 
judgment. Adapun catatan yang diberikan expert judgment 
adalah :  
1. Perlu membenahi kalimat yang akan digunakan, 
supaya pembaca lebih bisa memahami maksud dari 
aitem. 
2. Kalimat dalam aitem harus disesuaikan dengan keadaa 
subjek, Bahasa, dan usia subjek. 
3. Ada beberapa kalimat yang harus diperbaiki karena 
masih susah untuk dipahami. 
4. Ada beberapa kalimat yang harus di ganti karena belum 
mewakili dari salah satu aspek. 
Aitem yang memiliki nilai cukup diantaranya terdapat 
pada aitem nomer 2, 3, 4, 6, 10, 11, 13, 18, 20, 24, 25, 26, 27, 
29, 30, 31, dan 33, yang sudah dilakukan revisi pada aitem 
tersebut. Setelah dilakukan perbaikan oleh peneliti skala sosial 
support berjumlah total 35, yang keseluruhan akan digunakan 



































untuk penelitian ini. Dalam penelitian ini aitem Favorabel 
sebanyak 23 aitem dana item Unfavorabel berjumlah 12 aitem.  
Menggunakan validitas isi, pada penelitian ini 
pengukuran validitas alat ukur perlu juga menggunakan SPSS 
16.0. Seleksi ini melihat adanya daya diskriminasi ataupun daya 
beda pada aitem. Azwar (1999) daya deskriminasi untuk 
menganalisis pada aitem adalah > 0,30. Aitem yang memiliki 
nilai daya diskriminasi kurang dari yang ditentukan yaitu 0,30 
maka tidak perlu dipakai atau dihapus agar alat ukur menjadi 
valid.  
Dari hasil uji validitas skala social support pada aplikasi 
SPSS 16.0 dapat disimpulkan terdapat aitem yang dinyatakan 
tidak valid adalah aitem nomer 9, 13, 21, 28, 33, dan 35 dan 
dinyatakan gugur dan tidak perlu digunakan dalam skoring 
penelitian ini. Yang mana nilai yang didapat kurang dari 0.30 
dengan menggunakan SPSS.  
Kemudian bedasarka uji analisis keduanya didapatkan 
aitem nomer 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 10, 11, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 
18, 19, 20, 22, 23, 24, 25, 26, 27, 29, 30, 31, 32, dan 34 aitem 
yang dinyatakan lolos atau valid dikarenakan memiliki nilai 
corrected lebih dari 0.3. dari keseluruhan aitem yang lolos dan 
dapat di pakai dalam penghitungan skoring dan pada uji 
hipotesis. Selanjutnya, untuk lebih jelasnya dapat dilihat pada 



































lampiran 3 hasil uji validitas skala perilaku social support yang 
terdapat pada kolom Corrected Item-Total Correlation.  
  



































Untuk hasil skala perilaku social support dapat dilihat 
pada tabel blueprint skala perilaku social support setelah uji 
coba terpakai sebagai berikut :  
Tabel 3 
Blueprint Skala Social Support Pasca Uji Pakai 
 




Jumlah  Bobot  
Dukungan 
emosional   
2, 3, 4, 5, 8, 10 24, 31 8 25% 
Dukungan 
penghargaan 
12, 15, 16, 18, 19, 22  17, 20 8 25% 
Dukungan 
instrumental  
23, 25, 26, 29, 30, 32, 
34 
7, 14 9 30% 
Dukungan 
informasi  
1, 11, 27, 37 6 4 20% 
Jumlah total  22 7 29 100% 
 
2). Reliabilitas  
Reabilitas adalah tingkat konsistensi sebuah nilai ukur 
yang memiliki arti seberapa tinggi kejelian sebuah pengukuran 
(Azwar, 2015). Reliabilitas sebuah alat ukur memaparkan sejauh 
mana alat ukur itu tetap konsisten apabila dilakukan dua kali 
maupun lebih pada suatu gejala yang sama.  
 



































Uji reliabilitas alat ukur dalam penelitiaan ini dilakukan 
pada aitem yang sudah valid. Adapun teknik yang dilakukan 
untuk uji reliabilitas adalah teknik koefisien reliabilitas 
Cronbach’s Alpha dengan menggunakan program pada 
computer SPSS 16.0. Apabila koefisien Cronbach’s Alpha < 0,6, 
maka tingkat reliabilitas dikatakan kurang baik, dan apabila 
koefisien Cronbach’s Alpha > 0,7 – 0,8, maka dapat diterima, 
dan akan sangat baik apabila > 0,8 (Azwar, 2012).  
Adapun hasil dari uji reliabilitas skala perilaku social 
support yang terdapat dalam penelitian ini untuk lebih jelasnya 
bisa dilihat pada table dibawah ini : 
Tabel 4 
 Hasil Uji Reliabilitas Skala Social Support 
Cronbach's Alpha N of Items 
.926 29 
 
Tabel diatas menunjukkan nilai koefisien Cronbach’s 
Alpha sebesar 0,926 memiliki arti bahwa reliabilitas baik, 
dikarenakan lebih dari 0,8. 
  



































2. Skala Happiness  
a. Definisi Happiness  
Happiness adalah sebuah keadaan yang lebih baik dan 
mengingat-ingat peristiwa yang menyenangkan yang sudah dilalui 
daripada  yang sebenarnya terjadi, tidak mengingat-ingat peristiwa 
yang buruk dan memaafkan masalalunya. Kebahagiaan bisa dari 
masalalu, masa sekarang dan masa yang akan datang, kebahagiaan 
juga bisa diartikan sebagai perasaan senang, damai dan termasuk 
didalamnya kesejahteraan, kedamaian pikiran, dan tidak adanya 
perasaan tertekan. 
b. Alat Ukur  
Untuk mengukur happiness peneliti menyusun kisi-kisi 
instrument yang dikembangkan oleh peneliti sebelumya (Karina, 
2012), berikut kisi-kisinya yang disajikan dalam Tabel :  
Tabel 5 
Kisi-kisi Instrumen Penelitian Happiness 
 




Jumlah  Bobot  
Emosi Positif  1, 2, 16, 17,  3, 9, 18, 7 20% 
  Keterlibatan  10, 19, 27, 34 11, 20, 28, 35 8 30% 



































Kebermaknaan 13, 23, 31 5, 6, 14 6 10% 
Optimism  4, 21, 29 12, 24, 30, 22 7 20% 
Resiliensi  7, 8, 25, 32 15, 26, 33  7 20% 
Jumlah  18 17  35    100% 
 
 
c. Validitas dan Reliabilitas  
1). Validitas  
Alat ukur yang akurat merupakan alat ukur yang hasil 
pengukurannya sesuai dan benar sesuai dengan maksud dan 
tujuan pengukuran (Azwar, 2015). Variabel dalam penelitian ini 
menggunakan skala yang sudah dimodifikasi dari penelitian 
sebelumnya oleh karena itu peneliti saat ini perlu melakukan 
expert juggment. Untuk orang yang melakukan expert judgment 
dalam penelitian ini terdapat 2 orang, pertama dosen 
pembimbing skripsi dan yang ke dua dosen dalam bidang klinis. 
Expert judgment diberikan tiga pilihan jawaban diantaranya 
tidak relevan, relevan, dan sangat relevan. 
  



































Expert judgment untuk skala happiness telah selesai 
dilakukan, dan mendapatkan hasil. Hasil dari expert judgment 
kemudian akan dianalisis pada program Excel setelah itu 
memunculkan hasil atau nilai dengan katagori rendah, cukup 
bagus, bagus, dan sangat bagus. Untuk aitem yang dinyatakan 
“sangat bagus” dan “bagus” maka langsung bisa digunakan oleh 
peneliti, sedangkan untuk aitem yang dinyatakan “cukup” maka 
aitem tersebut haarus direvisi terlebih dahulu agar bisa dipakai 
sesuai saran atau komentar yang diberikan expert judgment. 
Sedangkan untuk aitem yang dinyatakan “rendah” maka tidak 
bisa digunakan. 
Dari hasil expert judgment skala happiness aitem yang 
menunjukkan nilai bagus adalah aitem nomer 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 
8, 12, 13, 14, 15, 16, 19, 21, 22, 32, 33, 34 dan 35. Aitem yang 
mempunyai nilai cukup terdapat pada nomor 17, 23, 25, 27, 28, 
29, 30, dan 31. Untuk aitem yang bernilai cukup tetap dipakai 
akan tetapi peneliti perlu melakukan revisi terhadap aitem 
tersebut sesuai dengan catatan dari expert judgment. Adapun 
catatan yang diberikan expert judgment adalah :  
1. Perlu memperbaiki kalimat pada aitem agar lebih 
jelas apa yang dimaksud pada aitem tersebut. 
2. Memperbaiki kata-kata yang terlalu sulit untuk 
dipahami subjek.  



































Aitem yang memiliki nilai cukup diantaranya terdapat 
pada aitem nomer 17, 23, 25, 27, 28, 29, 30, dan 31, yang sudah 
dilakukan revisi pada aitem tersebut. Setelah dilakukan 
perbaikan oleh peneliti skala happiness berjumlah total 35, yang 
keseluruhan akan digunakan untuk penelitian ini. Dalam 
penelitian ini aitem Favorabel sebanyak 18 aitem dan item 
Unfavorabel 17.  
Menggunakan validitas isi, pada penelitian ini 
pengukuran validitas alat ukur perlu juga menggunakan SPSS 
16.0. Seleksi ini melihat adanya daya diskriminasi ataupun daya 
beda pada aitem. Azwar (1999) daya deskriminasi untuk 
menganalisis pada aitem adalah > 0,30. Aitem yang memiliki 
nilai daya diskriminasi kurang dari yang ditentukan yaitu 0,30 
maka tidak perlu dipakai atau dihapus agar alat ukur menjadi 
valid.  
Dari hasil uji validitas skala happiness pada aplikasi 
SPSS 16.0 dapat disimpulkan terdapat aitem yang dinyatakan 
tidak valid yaitu 9, 10, 11, 18, 20, 24, dan 26 yang dinyatakan 
gugur dan tidak perlu digunakan dalam skoring penelitian ini. 
Yang mana nilai yang didapat kurang dari 0.30 dengan 
menggunakan SPSS.  
Kemudian bedasarka uji analisis keduanya didapatkan 28 
aitem yang dinyatakan lolos atau valid dikarenakan memiliki 



































nilai corrected lebih dari 0.3. dari keseluruhan aitem yang lolos 
dan dapat di pakai dalam penghitungan skoring dan pada uji 
hipotesis. Selanjutnya, untuk lebih jelasnya dapat dilihat pada 
lampiran 3 hasil uji validitas skala perilaku happiness yang 
terdapat pada kolom Corrected Item-Total Correlation.  
Untuk hasil skala perilaku happiness dapat dilihat pada 
tabel blueprint skala perilaku social support setelah uji coba 
terpakai sebagai berikut. 
 
Tabel 6 
Blueprint Skala Happiness Pasca Uji Pakai 
 




Jumlah  Bobot  
Emosi Positif  1, 2, 16,  3,  5 12,5% 
  Keterlibatan  19, 27, 34  28, 35 5 12,5% 
Kebermaknaan 13, 23, 31 5, 6, 14 6 25% 
Optimism  4, 21, 29 12, 30, 22 6 25% 



































Resiliensi  7, 8, 25, 32 15, 33  6 25% 
Jumlah  16 12 28 100% 
 
 
2). Reliabilitas  
Reabilitas adalah tingkat konsistensi sebuah nilai ukur 
yang memiliki arti seberapa tinggi kejelian sebuah pengukuran 
(Azwar, 2015). Reliabilitas sebuah alat ukur memaparkan sejauh 
mana alat ukur itu tetap konsisten apabila dilakukan dua kali 
maupun lebih pada suatu gejala yang sama.  
Uji reliabilitas alat ukur dalam penelitiaan ini dilakukan 
pada aitem yang sudah valid. Adapun teknik yang dilakukan 
untuk uji reliabilitas adalah teknik koefisien reliabilitas 
Cronbach’s Alpha dengan menggunakan program pada 
computer SPSS 16.0. Apabila koefisien Cronbach’s Alpha < 0,6, 
maka tingkat reliabilitas dikatakan kurang baik, dan apabila 
koefisien Cronbach’s Alpha > 0,7 – 0,8, maka dapat diterima, 









































Adapun hasil dari uji reliabilitas skala perilaku happiness 
yang terdapat dalam penelitian ini untuk lebih jelasnya bisa 
dilihat pada table dibawah ini :  
Tabel 7 
 Hasil Uji Reliabilitas Skala Happiness 
Cronbach's Alpha N of Items 
                .933 28 
 
Tabel diatas menunjukkan nilai koefisien Cronbach’s 
Alpha sebesar 0,933 memiliki arti bahwa reliabilitas baik, 
dikarenakan lebih dari 0,8. 
  



































F. Analisis Data 
Sebelum melakukan analisis data yang harus di perhatikan oleh peneliti 
adalah melakukan uji persyaratan yang terdiri dari uji normalitas dan uji 
linieritas. Yang mana digunakan untuk mengetahui apakah hasil dari 
analisis data dan uji hipotesis dapat dilanjukan atau tidak. Analisis ini 
dilakikan apabila semua data dalam penelitian ini berhasil dikumpulkan dari 
responden. Setelah itu data yang sudah terkumpul diolah dengan 
menggunakan analisis statistic metode uji Prduct Moment. Uji Prduct 
Moment digunakan untuk menganalisa tentang hubungan kedua variabel, 
antara veriabel satu dengan variabel yang lain (Muhid,2012). 
Analisis Pearson Prduct Moment Corelation merupakan salah satu dari 
uji statistic parametric yang bisa digunakan ketika data yang sudah 
terkumpul dan telah memenuhi uji prasyarat diantaranya uji normalitas dan 
uji linieritas. Oleh sebab itu sebelum melakukan analisis dengan 
menggunakan Prduct Moment maka data sebelumnya harus di uji dengan 
uji prasyarat terlebih dahulu.  
1. Uji Prasyarat  
a. Uji Normalitas  
Uji normalitas dilakukan untuk mengetahui apakah 
data yang di ambil oleh peneliti terdapat distribusi normal 
atau tidak. Uji normalitas dalam penelitian ini, menggunakan 
korelasi product moment dengan kaidah apabila nilai 
signifikansi <0,05 maka bisa dikatakan berdistribusi tidak 
































normal, sebaliknya jika signifikansi >0.05, maka distribusi 
normal. 
b. Uji Linieritas
Uji linieritas digunakan untuk mengetahui apakah 
variabel social support dengan happiness memiliki 
hubungan yang linier atau tidak. Kaidah yang digunakan 
dalam mengetahui linieritas hubungan antar variabel bebas 
dengan variabel terikat adalah ketika p > 0,05, maka 
hubungannya linier.  
Apabila uji prasarat dalam penelitian ini tidak terpenuhi maka 
menggunakan statistika non parametric yang parameter atau 
populasinya tidak mengikuti suatu distribusi tertentu atau memiliki 
distribusi yang bebas dari persyaratan (Siregar, 2012). 



































BAB IV  
HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 
A. Hasil Penelitian 
1. Persiapan dan Pelaksanaan Penelitian 
Rumah Sakit Umum Daerah Dr. SOETOMO Surabaya ditetapkan 
sebagai lokasi penelitian dengan subjeknya adalah pasien penderita 
kanker payudara. Peneliti mengambil data di Rumah Sakit Umum 
Daerah Dr. SOETOMO bedasarkan data yang ada bahwa Rumah Sakit 
tersebut sebagai rujukan dari Rumah Sakit-Rumah Sakit yang ada 
disekitarnya untuk penyakit kanker terlebih kanker payudara baik dari 
stadium awal atau stadium akhir. Rata-rata mereka yang menderita 
kanker payudara dirujuk di Rumah Sakit Umum Daerah Dr. SOETOMO 
Surabaya, peneliti juga melakukan observasi awal sebagai pertimbangan 
penentuan tempat atau lokasi penelitian.  
Peneliti melakukan persiapan awal dengan berkunjung ke Rumah 
Sakit Umum Daerah Dr. SOETOMO Surabaya untuk mencari informasi 
tentang pasien yang menderita kanker payudara dan menanyakan 
prosedur perizinan untuk melakukan penelitian disana, kemudian 







































Setelah itu peneliti mengajukan surat izin penelitian kepada Bagian 
Akademik Fakultas Psikologi dan Kesehatan UIN Sunan Ampel 
Surabaya, berikutnya surat diajukan ke Rumah Sakit Umum Daerah Dr. 
SOETOMO Surabaya dan sampai pada akhirnya peneliti di iznkan 
untuk melakukan penelitiaannya.  
Metode dalam pengambilan data menggunakan kuesioner, 
kuesioner yang disusun oleh peneliti sebelumnya dan dilakukan 
beberapa perubahan sesuai dengan kebutuhan penelitian dan 
disesuaikan dengan subjek penelitian saat ini. Peneliti menggunakan uji 
terpakai, dimana prosedur dalam pelaksanaan pengambilan data hanya 
dilakukan satu kali tanpa dilakukannya uji Tryut terlebih dahulu dan uji 
terpakai ini dikatakan lolos setelah melaukan uji validitas dan uji 
reliabilitas dengan menggunakan statistik.  
Pengambilan data dalam penelitian ini dilakukan selama 1 bulan, 
yaitu pada bulan februari akhir dan bulan maret 2020 denga menyebar 
kuesioner secara langsung kepada subjek yang sudah ditentukan 
kreterianya oleh peneliti sejumlah 35 orang.   
2. Deskripsi Hasil Penelitian 
a. Deskripsi Subjek  
Subjek yang ada pada penelitian ini adalah pasien dengan 
penyakit kanker payudara yang sedang berbat di Rumah Sakit 
Umum Daerah Dr. SOETOMO Surabaya, berjenis kelamin 
perempuan, berusia 30-50 tahun, dan berkeluarga. Dalam 



































penelitiaan ini menggunakan penelitian populasi yang mana 
populasi yang ada dijadikan sampel dengan kreteria yang sudah di 
tentukan peneliti diatas, dengan jumlah subjek sebanyak 35 orang 
dengan penyakit kanker payudara yang sedang berobat di Rumah 
Sakit Umum Daerah Dr. SOETOMO Surabaya.  
1) Deskripsi Usia Subjek  
Tabel 8 























































































































 Dari tabel 8 di atas dapat diketahui orang yang memilii 
penyait kanker payudara yang berusia 30 tahun sebanyak 8 orang 
dan memiliki presentase sebesar 22,8%, usia 31 tahun sebanyak 4 
orang dengan presetase 11,4%, usia 33 tahun sebanyak 1 orang 
dengan presentase 2,8%, usia 35, 36 dan 37 tahun sebanyak 4 orang 
dengan presentase 11,4%, sedangkan usia 39 tahun sebanyak 1 
orang yang mempunyai presentase 2,8%, usia 40, 41 dan 43 tahun 
sebanyak 2 orang dengan presentase 5,7%, usia 44, 46 dan 49 tahun 
1 orang dengan presentase 2,8%, total keseluruha 35 orang dengan 
presentase 100 
2) Deskripsi Subjek bedasarkan Lama Menderita Kanker 
Payudara 
Tabel 9 





























 Dari tabel diatas terdapat 7 orang menderita kanker payudara 
selama 1 tahun presentasenya 20%, 12 orang selama 2 tahun dengan 
presentase 34,2%, 11 orang lama menderita 3 tahun yang 
menunjukkan 31,4% dan 5 orang selama 4 tahun yang memiliki 



































presentase sebesar 14,2% total keseluruhan 35 orang dengan 
presentase 100%.  
 
3) Deskripsi Subjek bedasarkan Stadium Kanker Payudara 
Tabel 10 





























Dari tabel diatas terdapat 7 orang dalam kondisi stadium 1 
dengan presentase sebesar 20%, 13 orang dalam stadium 2 
presentasenya sebesar 37,1%, serta 10 orang stadium 3 yang 
memiliki presentase 28,5%, dan 5 orang stadium 4 atau akhir dengan 
presentase 14,2%, total orang dalam stadium tersebut sebanyak 35 
orang dengan presentase sebesar 100%.  
  



































b. Deskripsi Data  
Data hasil penelitian terlebih dahulu dideskripsikan secara 
keseluruhan. Analisis deskripsi data dilakukan supaya peneliti 
mengetahui deskipsi sebuah data yang didalamnya mencakup 
sejumlah total responden, range jawaban, nilai tertinggi dan 
terendah, rata-rata serta nilai standar devisiasi. Dalam penelitian kali 
ini, analisis deskripsi data yang digunakan adalah metode 
descriptive statistic pada progam SPSS 16.0.  
Tabel 11  
Hasil Analisis Statistik Deskriptif 
Variabel Jumlah 
subjek 
Range Terendah Tertinggi Mean Standar 
Devisiasi 
Happiness  35 41 58 99 80.88 10.411 
Social 
Support  
35 42 67 109 85.14 9.356 
Valid N 
(listwise) 
35      
 
Pada tabel diatas diketahui bahwa jumlah responden pada 
penelitian ini adalah 35 orang responden. Pada variabel happiness 
mempunyai nilai range sebesar 41 dan memiliki nilai rendah atau 
minimum sebesar 58 serta nilai tertinggi atau maksimum sebesar 99, 
nilai rata-rata atau mean sebesar 80.88, nilai standar devisiasi 



































sebesar 10.411. pada variabel Social Support mempunyai nilai range 
sebesar 42 dan memiliki nilai rendah atau minimum sebesar 67 serta 
nilai tertinggi atau maksimum sebesar 109, nilai rata-rata atau mean 
sebesar 85.14, nilai standar devisiasi sebesar 9.356. 
 
1). Deskripsi data bedasarkan tingkat kecenderungan rata-rata tiap 
variabel  
Analisis bedasarkan pengelompokan tingkat kecenderungan rata-rata 
pada setiap variabel dapat menggunakan rumus (muhid, 2019). Sebagai 
berikut:  
a) Mean Hipotetik < Mean Empirik, maka tingkat kecenderungan 
rata-rata variabel tergolong tinggi. 
b) Mean Hipotetik > Mean Empirik, maka tingkat kecenderungan 
rata-rata variabel tergolong rendah. 
c) Rumus mean hipotetik (jumlah skor jwawaban x jumlah aitem : 2) 
  



































Tabel 12  
Hasil Mean Hipotetik 
Variabel Jumlah Skor Jawaban Jumlah Aitem Mean 
Hipotetik 
Happiness 4 28 56 
Social 
Support  
4 29 58  
 
Bedasarkan hasil mean hipotetik yang ada pada tabel diatas peneliti 
dapat menentukan pada variabel yang diteliti ini, berikut analisis 
kecenderungan rata-rata tiap variabel sebagai berikut:  
 
Tabel 13 
Deskripsi Statistik tiap Variabel 
Descriptive Statistics 
Variabel Mean Std. 
Deviation 
N Keterangan 
Happiness 80.88 10.41 35 Tinggi  
Social 
Support  
85.14 9.35 35  tinggi  
 



































Dari tabel diatas bisa kita lihat pada variabel happiness dengan 
jumlah subjek 35; memiliki mean 80.88; serta standar devisiasi sebesar 
10.41, dikarenakn mean variabel happiness 80.00 > 56 maka dapat diartikan 
rata-rata happiness penderita kanker payudara tergolong tinggi. Untuk 
variabek social support subjek 35; mempunyai nilai mean 85.14; serta 
standar devisiasi 9.35, karena nilai mean social support 85.14 > 58 maka 







































B. Pengujian Hipotesis  
1. Uji Prasyarat  
Dalam penelitian ini uji hipotesis yang digunakan adalah korelasi 
Product Moment. Uji prasyarat yang harus dilakukan sebelum 
melakukan uji hipotesis dalam melakukan penelitian adalah dengan uji 
normalitas dan uji linieritas. Untuk melakukan uji Product Moment 
peneliti menggunakan program SPSS 16.0 pada komputer.  
a. Uji Normalitas  
Uji normalitas dilakukan untuk mengetahui apakah 
data yang di ambil oleh peneliti terdapat distribusi normal 
atau tidak. Uji normalitas dalam penelitian ini, menggunakan 
korelasi product moment dengan kaidah apabila nilai 
signifikansi <0,05 maka bisa dikatakan berdistribusi tidak 
normal, sebaliknya jika signifikansi >0.05, maka distribusi 
normal. 
Tabel 14 
Hasil Uji Normalitas  One Sampel Kolmogorov Smirnov 
  Unstandardized 
Residual 








 Positive .066 
 Negative -.092 










































Dari tabel diatas didapatkan nilai signifikansi 0,929 
> 0,05, maka bisa diartikan data tersebut berdistribusi normal 
dan bisa dikatakan memenuhi uji normalitas dikarekan 
mempunyai nilai lebih besar dari 0,05.  
b. Uji Linieritas  
Uji linieritas digunakan untuk mengetahui apakah 
variabel social support dengan happiness memiliki 
hubungan yang linier atau tidak. Kaidah yang digunakan 
dalam mengetahui linieritas hubungan antar variabel bebas 
dengan variabel terikat adalah ketika p > 0,05, maka 
hubungannya linier.  
Tabel 15 
Hasil Uji Normalitas Linieritas Anova 









(Combined) 2266.543 23 98.545 .764 .719 
  Linearity 1434.915 1 1434.915 11.123 .007 
  Deviation 
from 
Linearity 
831.628 22 37.801 .293 .993 





































 1419.000 11 129.000   
 Total  3685.543 34    
 
Dari tabel diatas diketahui nilai signifikansi deviation from 
linearity, hasil uji linieritas anova antara variabel social support 
dengan happness dalam uji ini adalah sebesar 0,993. Dengan nilai 
tersebut dapat disimpilkan bahwa antara kedua variabel tersebut 
dalam penelitian kali ini mempunyai hubungan yang liier karena nilai 
signifikansi yang didapat adalah 0,993 > 0,05.  
 
2. Uji Hipotesis  
Uji hipotesis dalam penelitian ini dilakukan untuk mengetahui 
hubungan antara dua variabel, yaitu variabel social support dengan 
happiness. Apabila dinyatakan lolos dalam uji prasyarat, yaitu uji 
normalitas dan uji linieritas maka uji hipotesis dapat dilakukan. Hasil 
dari uji normalitas dan uji linieritas yang terdapat dalam penelitian ini 
diketahui distribusi normal dan kedua variabel dalam penelitian ini 
memiliki hubugan yang linier.  
Uji normalitas didapatkan nilai signifikansi sebesar 0,857, 
dengan nilai tersebut dapat dikatakan bahwa data yang diperoleh oleh 
peneliti berdistribusi secara normal serta memenuhi asumsi uji 
tersebut dikarenakan 0,857 > 0,05. Sedangkan pada saat uji linieritas 
antara variabel social support dengan happiness memiliki nilai 
































signifikansi sebesar 0,993, nilai tersebut dapat dikatakan bahwa kedua 
variabel tersebut memiliki hubungan yang linier dikarenakan 0,993 > 
0,05. Adapun hasil dari uji product moment yang bertujuan untuk 
menguji hipotesis pada penelitian ini dan lebih jelasnya bisa dilihat 
pada tabel dibawah ini: 
Tabel 16 





Sig. (2-tailed) .000 




Sig. (2-tailed) .000 
N 35 35 
Dari tabel diatas dapat diketahui nilai signifikansi dari hasil uji 
korelasi product moment yaitu 0,000 yang mempunyai nilai
signifikansi < 0,05. Oleh sebab itu dapat disimpulkan bahwa terdapat 
hubungan yang signifikan antara kedua variabel social support 
dengan happiness. Dari hasil koefisien korelasinya dapat dipahami
bahwa korelasi antar variabel bersifat positif, yaitu menunjukkan 
adanya hubungan yang searah. Bedasarkan hasil tersebut bisa 
diketahui bahwa semakin tinggi social support maka semakin tinggi
pula happiness seseorang tersebut.  



































C. Pembahasan  
Penelitian kali ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara dua 
variabel, yaitu variabel social support dengan happiness pada penderita 
kanker payudara. Sebelum melakukan penganalisisan statistik dengan 
korelasi product moment sebelumnya peneliti harus melakukan uji prsyarat 
yaitu dengan uji normalitas yan bertujuan untuk mengetahui apakah data 
peneliti berdistribusi normal dan uji linieritas untuk mengetahui apakah 
variabel yang sedang diteliti yaitu variabel bebas mempunyai hubungan 
yang linier terhadap variabel terikat.  
Pada saat uji normalitas hasilnya menunjukkan signifikansi, nilai 
signifikansi pada variabel social support adalah 0,857 > 0,05, oleh karena 
itu data tersebut bisa dikatakan berdistribusi normal dan bisa dikatakan 
memenuhi asumsi uji normalitas karena 0,857 > 0,05. Sedangkan uji 
prasyarat berikutnya yaitu uji linieritas yang bertujuan untuk mengetahui 
apakah variabel bebas dalam penelitian ini mempunyai hubungan yang 
linier dengan variabel lainnya. Hasil dari uji linier menperleh nilai sebesar 
0,993 > 0,05 yang mana memiliki arti bahwa variabel tersebut mempunyai 








































Uji analisi product moment yang menunjukkan nilai koefisien 
korelasi yaitu sebesar .624 dengan taraf signifikansinya 0,000, karena 
signifikansinya lebih kecil dari 0,05, maka Ha diterima dan H0 ditolak, yang 
artinya terdapat hubungan yang signifikan antara social support dengan 
happiness serta hasil dari koefisiennya bersifat positif. Dari temuan nilia 
koefisiennya menunjukkan terdapat hubungan yang selaras antar kedua 
variabel social support dengan happiness yang artinya semakin tinggi social 
support maka semakin tinggi pula happinessnya. Dengan begitu, pengajuan 
yang dilakukan oleh peneliti diterima, yaitu terdapat hubungan yang 
signifikan antara dua variabel yaitu variabel social support dengan 
happiness pada penderita kanker payudara di Rumah Sakit Umum Dr. 
Soetomo Surabaya. 
Dukungan sosial merupakan suatu fenomena yang menarik dalam 
lingkup ilmu psikologi karena secara potensial dapat membantu memahami 
hubungan antara individu dengan lingkungan sosialnya. Hubungan ini 
melibatkan berbagai aspek dukungan yang diterima individu atau komunitas 
sosial dari orang lain atau lingkungan sosial lain yang lebih luas. Dengan 
demikian, secara umum dukungan sosial telah dianggap sebagai sesuatu 
yang menguntungkan baik langsung atau tidak langsung terhadap kualitas 
hubungan sosial (Veiel & Baumann, dalam Nurmalasari 2002). 
  
 
































Seperti penelitian sebelumnya sejalan dengan penelitian saat ini, 
yang mana social support berkontribusi sebesar 38,9%. Social support  yang 
baik akan meningkatkan happiness seseorang, seperti yang dilakukan oleh 
Agustin dan Nurhayati (2012) yang meneliti tentang kebahagiaan lansia 
ditinjau dari dukungan sosial dan spiritualitas didapatkan hasil bahwa tidak 
ada perbedaan yang signifikan atara kebahagiaan lansia diluar panti dan 
didalam panti. Selain itu Sari, Purwadi dan Erniati (2018) meneliti tentang 
peran resiliensi dan dukungan sosial keluarga terhadap kebahagiaan remaja 
dan hasilnya resiliensi dan dukungan sosial keluarga  memiliki peran yang 
cukup kuat dalam memprediksi kebahagiaan remaja, meskipun 
kontribusinya tidak cukup besar. Dibandingkan dengan resiliensi, dukungan 
sosial yang berasal dari keluarga memberikan sumbangan lebih besar 
terhadap kebagiaan remaja. 
Berikutnya penelitian yang dilaukan oleh Patnani (2012) tentang 
kebahagiaan pada perempuan yang menunjukkan hasil yaitu sumber 
kebahagiaan paling utama pada perempuan usia 18-62 tahun, relatif sama, 
yaitu keluarga. Namun demikian ada perubahan seiring berkembangnya 
usia. Pada kisaran usia 18-29 tahun, perempuan menempatkan materi dan 
teman sebagai urutan berikutnya, sementara pada usia 30-39 tahun, 
perempuan menganggap setelah keluarga, sumber kebahagiaan selanjutnya 
adalah teman dan tercapainya keinginan. 



































Social support memiliki empat aspek prtama dukungan emosional 
yaitu dukungan emosional mencakup rasa empati, kepedulian dan perhatian 
terhadap individu, sehingga individu tersebutimerasa nyaman, diperhatikan, 
dicintai dan dipedulikan. Kedua dukungan instrumental yaitu dukungan ini 
meliputi bantuan secara langsung sesuai apa yang sedang dibutuhkan oleh 
individu, semisal memberikan pinjaman uang ataupun memberikan 
pekerjaanipada waktu mengalami stress. Ketiga dukungan informative yaitu 
dukungan atau bantuan sepertiipemberian saran, nasehat, petunjuk yang 
individu dapatkan dari orang lain, sehingga individu dapat mencari 
penyelesaian dari suatu masalah atau tekanan yang sedang dihadapi. 
Keempat ukungan penghargaanyaitu meliputi bantuan yang berupa 
uangkapan positif atau dorongan untuk maju pada individu yangisedang 
membutuhkan dukungan. Dukungan penghargaan membantu individu 
dalam menumbuhkan penghargaan diri, membentuk kepercayaanidiri, dan 
merasa dihargai saat individu sedang mengalami tekanan (Sarafino, 2002). 
Happiness adalah sebuah keadaan yang lebih baik dan mengingat-
ingat peristiwa yang menyenangkan yang sudah dilalui daripada  yang 
sebenarnya terjadi, tidak mengingat-ingat peristiwa yang buruk dan 
memaafkanimasalalunya. Happiness bisa dari masa lalu, masaisekarang dan 
masa yang akan datang, happiness juga bisa diartikan sebagai perasaan 
senang, damai dan termasuk di dalamnya kesejahteraan, kedamaian pikiran, 
dan tidak adanya perasaan tertekan (Seligman, 2005). 



































Selain itu happiness juga memiliki beberapa faktor yaitu Budaya, 
faktor kebudayaan dan sosial politik sangat berpengaruh terhadap happiness 
individu, Dukungan Sosial, menurut Seligman (2005) orang yang sangat 
bahagia dalam menjalani kehidupan sosialnya dan paling sedikit 
menghabiskan waktu sendirian mereka lebih happy hidupnya. Agama dan 
Religiusitas, orang yang religious lebih happiness dan lebih menikmati 
kehidupannya daripada orang yang tidak religious. Dikarenakan agama 
memberikan harapan akan masa depan dan menciptakan makna dalam 
hidup manusia dan orang yang religious lebih bisa menerima setiap keadaan 
yang sedang dialami dan memaknai hidupnya untuk happy. Pernikahan, 
Seligman (2005) mengatakan pernikahan sendiri sangat erat hubungannya 
dengan happiness. Happiness orang yang menikah mempengaruhi terhadap 
usia dan besar penghasilan yang berlaku bagi laki-laki ataupun perempuan 
dalam hidupnya.  
Usia, kepuasan hidup seseorang sedikit meningkat seajalan dengan 
bertambahnya usia, efek positif akan sedikit melemah, dan efek negatif 
tidak berubah menjelaskan hal yang berubahiketika seseorang menua adalah 
intensitas emosi dimana perasaan “mencapai tertinggi dunia” dan “terpuruk 
dalam keputusan” berkurangiseiring bertambahnya usia dan pengalaman 
seseorang tersebut. Uang, di Negara yang sangat miskin, kaya bisa diartikan 
happiness untu beberapa orang. Namun di Negara yang lebih makmur 
dimana hampirisemua dapat diperoleh kebutuhan dasar manusia, 
peningkatan kekayaan tidak terlalu berdampak pada happiness seseorang 



































Seligman (2005). Kesehatan, kesehatan objektif yang baik tidakibegitu 
berkaitan langsung dengan happiness. Menurut Seligman hal yang 
terpenting adalah persepsi subjektif kita terhadap seberapa sehat untuk diri 
kita.  
Jenis Kelamin, Seligman (2005) mengatakan jenis kelamin 
mempunyai hubungan yang tidak tetap dengan happiness. Wanita memiliki 
kehidupan emosional yang lebih ekstremidaripada laki-laki. Wanita lebih 
banyak mengalami emosi positif dengan intensitas yang lebih tinggi 
dibandingkan laki-laki. Seligman juga menjelaskan bahwaitingkat emosi 
rata-rata laki-laki dan perempuan tidak berbeda, namun perempuan lebih 
happy dan lebih sedihidaripada laki-laki. 
Terdapat kekurangan yang ada pada penelitian ini, seperti 
pengambilan data yang hanya dilakukan satu kali, pengambilan data yang 
dilakukan oleh peneliti hanya satu kali disebut juga dengan teknik uji coba 
terpakai (Hadi, 2000). Kelemahan-kelemahan yang terdapat pada teknik uji 
coba terpakai adalah apabila butir-butir aitem banyak gugur pada saat uji 
coba, maka tidak memiliki kesempatan untuk merevisi instrument 
penelitian. Populasi yang ada pada penelitian ini terbatas hanya 35 orang, 
kemudian populasi yang ada dijadikan sampel semua oleh peneliti.  
  



































Dalam penelitian ini membuktikan adanya hubungan atara dua 
variabel yang sedang diteliti, yaitu variabel social support dengan 
happiness pada penderita kanker payudara di Rumah Sakit Umum Dr. 
SOETOMO Surabaya. Kedua variabel tersebut mempunyai nilai 
koefien korelasi yang bersifat baik atau positif, yang artinya adanya 
hubungan yang baik antara social support ataupun happiness pada 
penderita kanker payudara.  
B. Saran
Dari hasil dan pembahasan penelitian diatas, berikut saran yang 
diberikan oleh peneliti:   
1. Bagi penderita kanker payudara
Penderita kanker payudara diharapkan lebih bisa memaknai
hidupnya meskipun dengan keadaan sakit yang sedang diderita,
agar kehidup yang dijalani lebih tenang dan happy.
2. Bagi Keluarga
Social support sangat dibutuhkan bagi penderita kanker
payudara karena dengan adanya dukungan dari keluarga terdekat
memberikan rasa semangat kepada si penderita untuk tetap
happy dalam menghadapi kondisi sakitnya terlebih kanker
payudara.



































3. Bagi Masyarakat  
Selain social support dari kelurga, masyarakat sekitar juga 
sangat berpengaruh terhadap kesembuhan mereka yang 
mengalami penyakit kanker payudara. Dengan adanya support 
yang baik maka akan membuat penderita kanker payudara lebih 
semangat dalam menjalani kehidupannya.  
4. Bagi peneliti selanjutnya  
a. Untuk penelitian berikutnya diharapkan menambahkan 
jumlah populasi yang akan diadikan subjek atau sampel 
penelitian, tidak hanya satu jenis kanker, yaitu kanker 
payudara tetapi semua jenis kanker, setelah itu untuk 
pengambilan data berikutnya dilakukan lebih dari satu kali 
atau dilakukanya uji try out.  
b. Dalam pengambilan data yang dilakukan hanya sekali. 
Pengambilan data yang dilakukan hanya satu kali ini disebut 
teknik uji terpakai (Hadi, 2000). Adapun kelemahan-
kelemahan dalam tekni uji terpakai ini adalah apabila butir-
butir pada aitem banyak yang gugur maka data tersebut tidak 
mempunyai kesempatan untuk merevisi instrumennya.  
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